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Zapalenie przewlekłe blaszki wewnuętrznćj 
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(Ciąg dalszy.) 


8) Należy nam zatćm rozróżnić jeszcze pomię- 
dzy zapaleniami opon mózgowych. 

Zapalenie opony naczyniowej (pia mater)|, me- 
ningiiis proprie sie dieta. — Choroba ta powstaje 
raz pierwotnie z przyczyn niewiadomych, i żaden 
związek z inną chorobą ostrą lub przewlekłą wy- 
kazać się nie daje. W kilku przypadkach mojćj 
praktyki uważałem przeziębienia i przemoczenia 
niewątpliwie jako przyczyny wywołujące. Inni 
przytaczają przypadki powstania zapalenia opony 
naczyniowój przez silne działanie słońca lub ognia 
na głowę chorego. Drugi raz następowo przy za- 
paleniu płuc, opłueny, osierdzia i przy innych 
ciężkich zapalnych chorobach; przy chorobie Brigh- 

, dalćj przy różnychtak zwanych chorobach ro- 
pniczych, a zatćm przy zapaleniu śródsierdzia, żył, 
chorobach połogowych, po durzycy it. d. Po- 


wstawanie przerzutowe (metastatyczne) w przebie- 
gu osutek ostrych lub przewlekłych, które dawnićj 
tak często widywano, należałoby jeszcze przez 
dokladniejsze spostrzeżenia stwierdzić. Tém wi- 
doczniejsze są atoli zapalenia opony naczyniowój 
z przyczyny urazowćj, lub z przyczyny przejścia 
zapalenia z części sąsiednich. 

Co do objawów, to słusznie twierdzi znakomity 
nasz rodak, a mój nigdy niezapomniany mistrz 
Dietl, że zapalenie opony naczyniowej rozwija się 
w niektórych przypadkach zaraz z początku wśród 
najgwałtowniejszych przypadów: silna gorączka , 
silny ból głowy, majaczenie i drgawki, poczóm 
łudzące krótkotrwałe następuje polepszenie, w ślad 
zaczem wpada chory w śpiączkę, zostaje porażo- 
ny, i wszystko Śmiercią się kończy; — w innych 
zaś, i to nawet częścićj, rozwija się zapalenie po- 
woli, skrycie, z małą gorączką i przypadami za- 
draźnienia mózgu, poczóćm nagle następuje śpiącz- 
ka i porażenie. 

U naszego chorego ani przypady postrzegane, 
ani przebieg choroby, ani zejście śmiertelne — nie 
mają żadnego podobieństwa do dopiero co przy- 
toczonych przypadów zapalenia opony naczynio- 
wój. 

9) Zapalenie opony pajęczćj (arachnitis cere- 
bralis). Godnem uwagi jest, jak z biegiem czasu 


pojecia o zapaleniu tćj opony się zmieniły. Da- 
wnićj zapalenia opony pajęczćj bardzo często roz- 


poznawano w razach, w których dziś na to roz- * 


poznanie zgodzić by się nie można. Rozróżniano 
ścienne i trzewowe (arachnitis parietalis et viscera- 
lis); pierwszego niepodobna rozróżnić od zapale- 
nia opony twardćj, drugie nie da się oddzielić od 
zapałenia opony naczyniowćj. Jeżeli przeczytamy 
spostrzeżenia Parent-Duchateleta i Marti- 
neta w ich na owe czasy tak znakomitćj mono- 
grafii, to zobaczymy, że wszystkie prawie odnieść 
musimy do zapalenia opony naczyniowćj, i nie 
wiem, jakie przypady pozostałyby wzmiankowa- 
nym patologom, gdyby i to ostatnie zapalenie opi- 
sać byli chcieli. Powoli znika zapalenie opony pa- 
jęczėj zupełnie z literatury, a miejsce jego zaj- 
muje zapalenie opony naczyniowćj. Jeżeli Dietl 
jeszcze przytacza w swojóćm dziele o chorobach 
mózgowia trzy odrębne przypadki zapalenia bło- 
ny pajęczćj, to nie opisuje, czy twory zapalenia 
widział na ściennój, lub tóż na trzewowej blaszce 
opony pajęczćj i niewiadomo, czyby jako takie 
uznali to ci anatomowie, którzy istnienia blaszki 
ściennćj całkiem zaprzeczają. Andral z wielkićm 
niedowierzaniem wyraża się o zapaleniu błony pa- 
jęczej. Rokitansky mówi, że arachnilis nie roz- 
wija się nigdy bez równoczesnego zapalenia opo- 
ny naczyniowej, a Förster zupełnie za toż są- 
mo takowe poczytuje, co zapalenie opony naczy- 
niowćj. I w samćj rzeczy zgodzić się na to po- 
trzeba, jeżeli zważymy stosunki anatomiczne, a 
mianowicie rozgałęzienie naczyń w oponie paję- 
czej. Rozpoznanie odrębne tćj choroby za życia 
zupełnie zrobić się nie da, przeto i my obecnie 
takową pominiemy. 

Pozostaje nam zatóm tylko jeszcze: 

10) Zapalenie opony twardej ( perimeningitis 
albo pachymeningitis). Stósownie do zjawisk spo- 
strzeganych na zwłokach rozróżniamy tutaj zoo- 
wu anatomicznie zewnętrzne i wewnętrzne (pachy- 
meningitis externa et interna), podług oznaczenia 
Virchowa. 

a) Pachymeningiis externa znaną nam jest głó- 
wnie ze spostrzeżeń chirurgicznych i z przypad- 
ków, w których zjawiska chorobowe dały się wy- 
kazać, jako zostające w bezpośrednim związku i 
będące następstwem chorób sąsiednich części ze- 
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wnętrznych. Przypady zap. zewnętrznego bynaj- 
mnićj nie są tak wybitne, żeby nam wyraźny o- 
braz choroby przedstawić mogły. Gdzie śmierć 
w przebiegu zapalenia błony zewnętrznćj opony 
twardćj nastąpiła, tam zawsze obrażenia, najczęś- 
ciój urazowe, sąsiednich zewnętrznych i wewnętrz- 
nych części tworzyły zjawiska tak powikłane, 
że żadne przypady wyłącznie do cierpienia blasz- 
ki zewnętrznój opony twardćj odnieść się nie ;da- 
ły. Gdzie zaś zapalenie zewnętrzne samo przez 
się w mniejszym stopniu istniało, a zjawiska te- 
goż u osób z innych chorób zmarłych przy oglę- 
dzinach znaleziono, to niemożna się było o po- 
przednich zjawiskach albo nic pewnego dowie- 
dzieć, albo tylko wzmiankowano o różnych nieo- 
kreślonych użalaniach się chorego na przypady, 
które przy najróżnorodniejszych cierpieniach głowy 
objawiać się mogą. Przypadki takie za życia ni- 
gdy się rozpoznać nie dadzą, dla tego przypusz- 
czenie to bardzo może być słuszne, że u niektó- 
rych chorych, których ból głowy jako krwawni- 
czy, nerwowy it. d. uważamy, tworzą się owe, 
mało znaczne sprawy, pomiędzy czaszką i zew- 
nętrzną błoną opony twardćj, o których istnieniu 
za życia—rozbiór zwłok przypadkowo dopiero nas 
poucza. 


Cięższe zaś przypadki nabierają znaczenia rzad- 
ko od zmian na stronie zewnętrznćj opony twar- 
dej powstałych, ałe bądźto od przyczyny je wy- 
wołującćj, bądź znowu od równoczesnego współ- 
udziału innych opon mózgowych, lub mózgu. W 
takichto przypadkach łączą się wszystkie obraże- 
nia śródezaszkowe w jeden wspólny obraz, tak, 
że przypadów wyłącznie do zapałenia blaszki ze- 
wnętrznój należących rozeznać trudno. Bądź co 
bądź, powiedzieć możemy, że, nie mając do czy- 
nienia z obrażeniem części miękkich lub twardych, 
mózgowie otaczających, również i zapalenie zew- 
nętrzne opony twardćj u naszego chorego pomi- 
nąć możemy. 

Tym sposobem pozostaje nam konieczność przy- 
puszczenia u naszego chorego, b) zapalenia blasz- 
ki wewnętrznój opony lwardćj (pachynienimgiiis 
interna). 

Choroba ta doczekała się należytego swego 0- 
pracowania dopićro w najnowszych czasach przez 


znakomitą pracę sławnego Virchowa „o hema- 
+omacie opony twardćj*. 

Anatomia patologiczna poucza nas, że w lżej- 
szych przypadkach zapalenia blaszki wewnętrznój 
opony twardćj znajdujemy prawie zawsze wypo- 
ciny krwotoczne (ersudatum haemorrhagicum), któ- 
re, jako cienka, pajęcza, ciemną krwią naciekła 
warstwa, zlepia oponę twardą z sklepistością móż- 
gowia; rzadzićj napotykamy drobno nastrzyknięte 
naczynia na powierzchni opony twardćj wraz z 
cieniuchną włóknistą warstewką, którą łatwo prze- 
oczyć, a tylko, jak Virchow powiada, przy ze- 
skrobywaniu powierzchni opony spostrzedz można: 
jeszcze rzadzićj tworzą te wypociny żółtawą, ga- 
laretowata powłokę, lub blado żółtą, nieprzeźro- 
czystą błonę wrzekomą znakomitszćj grubości. 
ta warstwa wypocinowa 
w tkankę łączną, którą głównie tylko po licznych 
drobniutkich naczyńkach rozeznać można. Następ- 


Powoli przemienia się 


nie może się zupełnie zlepić z powierzchnią opo- 
ny twardej, a przez wytworzenie się nowego na- 
blonka trudnóm staje się oznaczenie pierwotnego 
początku. Wypociny te różnie wyglądają z powo- 
du mniejszćj iub większej domieszki krwi. Czasem 
widzimy tylko mnićj lub więcćj gęste plamki, a 
do tego wszystkie odmiany aż do wejrzenia cie- 
mno-czerwonego, skrzepłego wynaczynienia, który- 
to skrzep, bądź jako jednostajna warstwa, bądź 
znowu, mianowicie ku obwodowi, w mniejszych 
lub większych plamach się przedstawia. Przy uwa- 
żnóm rozpatrywaniu spostrzegamy pomiędzy temi 
skrzepami wyraźne włókniste wypociny, które za- 
wsze przechodzą po za granicę wynaczynienia. 
Krew wynaczyniona zamienia się następnie w bar- 
wik. Jeżeli przeważają wypociny włókniste, to 
znajdziemy więcćj tkanki łącznćj, w naczynia za- 
możnćj; jeżeli zaś przeważają ciałka krwi wyna- 
czynionćj, to napotkamy więcćj zbitego barwika. 

W przypadkach cięższych tworzą się— przez po- 
wtarzające się wypociny— nowe błony wrzekome 
w rozmaitćj liczbie, tak, że Virchow aż do dwu- 
dziestu pokładów naliczył. Wypociny te należą 
do najzamożniejszych w naczynia, jakie tylko zna- 
my; naczynia ich są szerokie, rozmaicie się roz- 
gałęziające i jednoczące, one są źródłem następ- 
nych, częstych i znakomitych krwotoków. Krwoto- 
ki te następują pomiędzy rozstępującemi się war- 


NAANA 4 


OPON 


poza 


aenn 


Nr PN 


PENN ZN 


PAROWE OOOO LOOSE OAOOKO DO DOO DOE DAAD PROROKA 


PAP PAOLO 


stwami, z biegiem czasu, licznie wytworzonych za- 
palnych błon wrzekomych (pseudomembranae). 


Tym sposobem powstaje właściwe haematoma. 
Takowe przedstawia się, jako torbiel o bardzo 
cienkich lub grubszych ścianach wielowarstwowych, 
który przylega silnie na zewnątrz do opony twar- 
dej, na wewnątrz zaś mnićj silnie do wewnętrz- 
nćj blaszki opony pajęczćj. Wnętrze tego torbiela 
jest czasem pojedyncze, czasem wielokomórkowe. 
Treść jego jest rozmaitą, od paru uucyj do funta. 
'Torbiele te mają postać okrągło spłaszczoną. Šie- 
dliskiem ich jest sklepistość mózgu, po nad przed- 
niemi i średniemi tegoż płatami, podczas gdy tyl- 
ne płaty mózgowe wolne są; lecz uważano nieraz 
cieńczejące te błony wrzekome, rozpostarie aż 
do podstawy, ba nawet naokoło całego mózgu. 
Jakkolwiek wypociny zapalne widziano najczęś- 
cićej po obudwu stronach, to jednakże zawsze prze- 
ważnićj i silnićj po jednćj tylko stronie. Torbiel 
ten przygniata odpowiednią część mózgu, wy- 
twarza na nićj wyrażną bruzdę i może przy dłuż- 
szóm trwaniu zanik tćj części mózgu sprowadzić. 
Często widzimy istotę szarą w stanie żółtego, lub 
przez rozpuszczony barwik krwi—czerwonego roz- 
miękczenia. Opona pajęcza i naczyniowa przedsta- 
wiają się zmętniałe, lub surowiczo naciekłe. Jeże- 
li w czasie powstawania hematomatn czaszka nie 


była dostatecznie twardą, to może powstać roz- 
ze ścieńczeniem 
(Dok. n.) 


szerzenie tćjże asymetryczne , 
kości. 


Sprawozdanie sądowo-lekarskie 
o stanie cielesnym i umysłowym 
BARBARY UBRYKÓWNEJ 
skreślił Dr. L. Blumenstok 
Docent Uniw. Jagiell. 


(Dokończenie). 


Pytanie 1. Czyli wedle dzisiejszego stanu Bar. 
bary U. wnioskować można, iż ;śćj przeszłe za- 
chowanie się było zupełnie takićm, jakićm je za- 
konnice malują. 

Odpowiedź twierdząca znajduje się już w spra- 
wozdaniu. 


Pyt. 2. Czyli io ile wiadome obchodzenie się 
z Barbarą wpłynęło na zdrowie jej w ogólności, 
a na stan umysłu w szczególności, przypuściwszy, 
że zamkniętą została z powodu i w stanie przez 
zakonnice opisanym ? 

Odp. Nie ulega wątpłiwości, że traktowanie, 
którego doznała Barbara U., wpłynęło szkodliwie 
na jéj zdrowie w ogólności przez znaczne uszczu- 
plenie warunków i środków do życia niezbędnie 
potrzebnych, jak powietrza stósownego do oddy- 
chania , ciepła, odpowiedniego pożywienia, oraz 
światła, a wiadomo, że zupełne odjęcie tych wa- 
runków czyni życie człowieka niemożebnem. Co 
się tyczy wpływu na stan jój umysłu, to i ten 
niezawodnie był szkodliwym, ponieważ: 1) nie po- 
wstrzymano choroby, 2) ponieważ długotrwałe od- 
jęcie światła, jak niemnićj tyloleinia samotność, 
chorobę umysłową tylko pogorszyć muszą. 

Pyt. 3. Czy i o ile obchodzenie się takie z oso- 
bą, przypuściwszy obłąkaną, posłużyć może za śro- 
dek do przyspieszenia końca życia tejże ? 

Odp. Z powyższego wynika, że obchodzenie się 
podobne, jako szkodliwe, może służyć jako środek 
do skrócenia życia. 

Pyt. 4. Czyli symptomata opisywane przez za- 
konnice, a mające służyć za powód do zamknię- 
cia Barbary, jakoto niszczenie odzieży, rzucanie 
się na osoby, tłuczenie naczyń i sprzętów powta- 
rzały się i po umieszczeniu jėj w szpitalu, a w ra- 
zie przeczącym, czemu ich niepojawienie się przy- 
pisać należy? 

Odp. Objawy powyższe powtórzyły się jeszcze 
i w szpitalu dwa razy, a mianowicie w pierwszych 
dniach wedlug Dra J. zrzucała ze siebie odzież, 
a późnićj według Dra ©. rzuciła miseczkę i zła- 
mała łyżkę. O wiele rzadsze i mnićj gwałtowne 
ich występowanie w szpitalu przypisać należy od- 
powiedniemu dozorowi, oraz korzystnym warun- 
kom hygienicznym , nareszcie obecnemu okresowi 
choroby, ponieważ objawy te przeważnie odnosić 
się dają do okresu obłędowego. 

Pyt. 5. Przypuściwszy, że przed 20 laty pod 
wiadomemi warunkami zamkniętą została osoba 
zdrowa, średnićj konstytucyi, umysłowo rozwinię- 
ta, czyli możebnóm jest, iżby uległa stanowi do 
dzisiejszego Barbary podobnemu? 

Odp. Że zamknięcie osoby zdrowćj na umyśle 
pod takiemi warunkami pociągnąć może za sobą 
stan taki, jaki u Barbary znachodzimy, jest nie- 
wątpliwą rzeczą, a nawet prawdopodobnie stan 
taki wywołać byłoby zdolne. 

Pyt. 6. O ile różnym jest stan umysłowy i fi- 
zyczny dzisiejszy Barbary od stanu jéj podezas 
pierwszych oględzin i czemu zmianę jego przypi- 
sać wypada? 

Odp. Na pytanie to również znajduje się odpo- 
wiedź w sprawozdaniu. 

Pyt. 4. Komisya sądowa zrobiła spostrzeżenie, 
że Barbara, zwykle leżąc na łóżku, ma kolana 
zgięte 1 do piersi zbliżone; od czego to może 
pochodzić, a przypuściwszy, iżby powstało z cią- 
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głego kuczenia dla braku siedzenia w celi klasz- 
tornćj, czyli stan ten nie jest kalectwem i czy nie 
da się uważać jako uszkodzenie ciała i jakie? 

Odp. Barbara U. istotnie z początku, jakeśmy 
w sprawozdaniu naszćm wspomnieli, leżała zwy- 
kle w łóżku z kolanami zgiętemi i do brzucha 
zbliżonemi; pochodzi to zdaniem naszem od dłu- 
goletniego przywyknienia do kuczenia, jak ją w celi 
znaleziono. Kuczenie zaś to było najprawdopobniej 
wywołane przez brak łóżka i stołka, na którymby 
w celi siedzieć mogła, a prawdopodobnóm jest, że 
na przybranie tćj pozycyi wpłynęło także i zimno. 
Obecnie atoli Barbara wyprostowuje nogi bez naj- 
mniejszćj trudności, wychodzi z łóżka dla oddania 
potrzeby bez cudzćj pomocy, a zmian anatomicz- 
nych w odnogach dolnych nie znaleziono. Z tego 
powodu o kaleciwie, a tém samém o uszkodzeniu 
ciała pod tym względem mowy nie ma. 

Pyt. 8. Czy w ogólności ze względu na stan 
fizyczny Barbary U., w którym ją w d. 24 lipca 
1869 r. znaleziono, ze względu na jćj wyniszcze- 
nie, spostrzegać można było u nićj zboczenie od 
stanu zwykłego „zdrowiem“ zwanego, lub czy zna- 
Jeziono u nićj nadwerężenie zdrowia fizycznego, 
lub niezdolność do pracy zawodowćj? 

O. Zastaliśmy Barbarę U. w stanie bardzo znaczne- 
go, ogólnego wychudnienia i wyniszczenia połączo- 
nego z niedokrewnością i przemijającą trudnością 
chodzenia z powodów kilkakrotnie wyszczególnio- 
nych. Stan ten musimy uważać jako zboczenie od 
stanu zwykłego „zdrowiem“ zwanego, a tćm samóm 
jako nadwerężenie zdrowia (Gesundheiis- 
stórung). Nadwerężenie zaś zdrowia wedlug poję- 
cia sądowo-lekarskiego mieści w sobie zarazem 
pojęcie niezdolności do pracy zawodowej (Berufs- 
unfdhigkeit). 

Pyt. 9. Skutkiem czego powstało to nadweręże- 
nie zdrowia i czy ono w szczególności powstało 
lub powstać mogło skutkiem wiadomego obcho- 
dzenia się z Barbarą? 

Odp. Według tego, cośmy wyżej już kilkakrot- 
nie powiedzieli, nie należy wątpić, że to nadwe 
rężenie zdrowia cielesnego mogło powstać w sku. 
tek wiadomego obchodzenia się z Barbarą. Wpraw- 
dzie w danym przypadku oprócz obchodzenia się 
tego na nadwerężenie zdrowia Barbary wpływać 
mogła i jej choroba umysłowa, albowiem wiemy 
z doświadczenia. że cierpiący na umyśle podupa 
dają często i na ciele; gdy jednak Barbara po- 
mimo ciągłego trwania choroby umysłowój, a na- 
wet pogorszenia się takewćj w ostatnim czasie, 
nabrała tuszy i wróciła do zdrowia fizycznego od 
czasu przeniesienia jéj do szpitalu, gdy nadto do- 
świadczenie uczy, że choroba umysłowa do tego 
stopnia jak u Barbary posunięta już zazwyczaj nie 
pociąga za sobą wyniszczenia cielesnego: możemy 
z prawdopodobieństwem orzec, że nadwerężenie 
jój zdrowia cielesnego było następstwem nieko 
rzystnych warunków, wśród których przez tyle 
łat w klasztorze żyła. 


Pyt. 10. Czy w ogólności podobne obchodzenie 
się z człowiekiem zdolnóm jest wywołać nadwe- 
rężenie zdrowia lub niezdolność do pracy zawo- 
dowej przez więcćj niż dni dwadzieścia, lub zwich- 
nienie umysłu ? 

Odp. Nie ulega wątpliwości, że podobne trak- 
towanie człowieka może, a nawet i musi wywołać 
nadwerężenie zdrowia i niezdolność do pracy przez 
dni przynajmnićj 20; również może ono wywołać 
zwichnienie umysłu. 

Pyt. 11. Czy nadwerężenie zdrowia, którego 
doznała Barbara U., należy w myśl $. 152 k. k. 
uważać za uszkodzenie ciężkie lub lekkie i z jakieh 
powodów ? 

Odp. Nadwerężenie zdrowia Barbary uważać 
musimy w myśl $. 152, jak niemnićj w myśl $. 
155 lit. b) i e) jako ciężkie z powodów wyżćj już 
wyszczególnionych. 

Pyt. 12. Czy stan nieprawidłowy umysłu do- 
strzeżony u Barbary U. w d. 22 lipca 1869 r. 
pomijając nazwę jego umiejętna, można uważać 
w myśl $. 152 k. k. jako zwichnienie umysłu, — 
a w razie twierdzącym, skutkiem czego powstało 
takowe, i czy mogło powstać skutkiem wiadome- 
go traktowania Barbary ? 

Odp. Jużeśmy w sprawozdaniu naszóm wspom- 
nieli, że stan umysłowy Barbary U. uważać nale- 
ży za zwichnienie umysłu w myśl $. 152 k. k. 
Tamże wyraziliśmy nasze zdanie co do powstania 
tćj choroby, aczkolwiek zdania naszego nie mo- 
glismy opierać na datach pewnych. Dla tego też 
i teraz nie umiemy z pewnością powiedzieć, skut- 
kiem czego choroba ta powstała. A gdy już po- 
wyżćj, orzekliśmy, że podobne traktowanie może 
wywołać u człowieka chorobę umysłową, a więc 
tém samém mogło ono wywołać ją i u Barbary. 


Podawszy niniejszćóm do wiadomości kolegów 
sprawozdanie o stanie cielesnym i umysłowym 
Barbary Ubrykównćj, powodowałem się nie tyle 
ważnością przypadku pod względem sądowolekar- 
skim, ile raczćj rozgłosem, jakiego przypadek ten 
w swoim czasie nabył. Sądzę, że przedmiotowe i 
bezstronne przedstawienie rzeczy z jednój strony 
przyczyni się do wyświecenia, ile we wieściach, 
które o tém zdarzeniu obiegały, było prawdą, a 
ile płodem bujnėj wyobraźni, z drugićj zaś strony 
wykaże, czego ku zapobieganiu podobnym przy- 
padkom, w przyszłości zdarzyć się mogącym, nie- 
odzownie potrzeba. Z tego względu przypadek ni- 
niejszy ma wielkie znaczenie pod względem 
policyjno-lekarskim, wprawdzie tylko ujem- 
ne, o ile dowodzi, jak rzeczy być nie powinny. 
Ponieważ zaś w opisie powyższym trzymać się 


musiałem wiernie sprawozdania przedłożonego są- 
dowi, w któróm lekarze sądowi nie mogli prze- 
kroczyć zakresu ściśle sądowo-lekarskiego, pozwolę 
sobie na tóm miejscu poczynić kilka uwag odno- 
szących się do znaczenia polieyjno - lekarskiego 
przypadku, o którym była mowa. 

Wiadomo, że śledztwo sądowe nie wykryło, ja- 
koby Barbara U. zamkniętą została za jakieś prze- 
kroczenie ślubów zakonnych, i w skutek tego 
zamknięcia popadła w chorobę umysłową, — jak 
to z razu mniemano i utrzymywano, — owszem 
wszystko za tóm przemawiać się zdaje, że zam- 
kniętą została, gdy już cierpiała chorobę umysło- 
wą. Fakt zatóm gołosłowuy jest ten, że kobieta 
mnićj lub więcćj upośledzona na umyśle trzymaną 
była przez blisko ćwierć wieku w zamknięciu 
wśród stosunków hygienicznych najnieodpowied- 
niejszych i że o tóm nie wiedziały ani władze 
administracyjne, ani sądowe. Okoliczność, że fakt 
ten zdarzył się w klasztorze, jest dla nas całkiem 
obojętną, albowiem fakta podobne mogą zdarzyć 
się i w domach prywatnych, a nawet w zakładach 
dla obląkanych. Nie wchodzę w to, o ile są uza- 
sadnione skargi podniesione w dawniejszych, a na- 
wet w nowszych czasach, zwłaszcza we Francyi, 
przeciw zamykaniu ludzi, ktorych władza poli- 
tyezna uznała za obłąkanych; ograniczam się 
tylko do wzmianki, że według podania jednego 
z dzienników lekarskich wiedeńskich (Wiener me- 
dicinische Presse Nr. 25 z r. 1869), dopiero w d. 
22 czerwca 1869 r. wywieziono z Wiednia ostat- 
nią garstkę obłąkanych z wieży, Narrenthurm 
zwanćj, z zakładu, w którym grasowały między 
obłąkanymi różne choroby cielesne z powodu nie 
czystości i niezdrowego powietrza, a w komórkach 
znajdowały się wychodki otwarte, komunikujące 
z kanałem. Czy stan tych biednych obłąkanych 
w Wiedniu różnił się znacznie od stanu, w ja- 
kim Barbarę Ubrykównę zaledwie w miesiąc 
późnićj znaleziono w Krakowie, nie wiem, a choć- 
by zachodziła jakaś różniea, to przecież tamci znaj- 
dowali się w zakładzie publicznym i pod dozorem 
lekarskim. 

W naszym przypadku rozchodzić się tylko mo- 
gło o dwa zarzuty: 1) dlaczego obłąkanćj nie prze- 
słano do zakładu odpowiedniego i 2) dlaczego ją 
w domu traktowano tak niestósownie. Zarzut pierw- 


szy atoli odpada całkiem, jeżeli uwzględnimy, że 
żadna ustawa nie nakazuje przesyłać obłą- 
kanych do zakładu, a namacalnym dowodem tego 
są obłąkani wałęsający się po ulicach ku wiel- 
kiemu zadowoleniu gawiedzi. Wprawdzie nikt nie 
zaprzeczy, że obłąkany dla własnego dobra powi- 
nien być umieszczony w zakładzie, i nikt nie od- 
mówi słuszności zdaniu prof. Romberga, według 
którego obłąkany nigdy nie powinien być leczo- 
ny w domu; iecz przymus pod tym względem był- 
by ścieśnieniem wolności osobistój i pociągnąłby 
za sobą przedewszystkićm potrzebę zakładania 
licznych nowych szpitali lab znacznego rozprze- 
strzenienia zakładów istniejących, które i tak są 
przepełnione. Co do zarzutu drugiego, nie ulega 
wątpliwości, że traktowanie Barbary U. było na- 
der niestósownóm, ale, pominąwszy okoliczności 
wyżćj już przytoczone, że podobnego obchodzenia 
się do niedawna obłąkani doznawali nawet w nie- 
których zakładach publicznych, to nie wypada 
spuszczać z uwagi, że wobec ludzi uprzedzonych lub 
nieoświeconych chory na umyśle jeszcze po dziś 
dzień uchodzi za opętanego, za stworzenie, które 
straciło godność człowieka, za organizm służący 
co najwięcćj za przytulisko jakiemuś demonowi lub 
czartowi; a ręka w rękę z uprzedzeniem i brakiem 
wykształcenia idzie niedbałość o los tego biedne- 
go, a nawet obawa wykroczenia przeciw zrządze- 
niu Boskiemu, gdyby chciano owo opętanie po- 
wstrzymać lub usunąć. Dopóki więc będą obłąka- 
ni, mogą oni być narażani, zwłaszcza w domach 
prywatnych, na los Barbary U., jeżeli państwo nie 
zajmie się więcćj, niż dotąd, ich losem. Zbawienne 
rozporządzenia nadworne z dnia 21 lipca 1825 r. 
i 28 sierpnia 1837 r. dotąd wprawdzie obowię 
zują, bo nie żostały zniesione, lecz nie bywają 
zastósowane powszechnie; zresztą tyczyły one się 
tylko obłąkanych, umieszczonych w zakładach, 
bądź publicznych, bądź prywatnych, podczas gdy 
chorzy pozostający w domu żadnój opieki prawnój 
nie doznawali. Jeżeli projekt ustawy, mającćj na 
celu zabezpieczenie praw wszystkich chorych na 
umyśle, bez względu na ich pomieszczenie, o któ- 
rym uczyniłem wzmiankę w „Przeglądzie lekar- 
skim“ (Nr. 6 z r. b.), wejdzie w wykonanie, wte- 
dy dopiero obłąkani zabezpieczonymi będą od 
przewrotnego lub nieludzkiego traktowania, bez 
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względu, czy takowe jest wypływem uprzedzenia 
lub złej woli, a wtedy tóż przypadki wyżćj opi- 
sanemu podobne zdarzać się więcćj nie będą. 


Wyciągi z pism lekarskich. 


Magitot: Poszakiwama nad próchnieniem zębów. 
Dokończenie, — Zob, Nr. 16. 


Il. Pod względem przebiegu dzieli M. 
próchnienie zębów na trzy kresy. 

W pierwszym warstwa szkliwa zniszczona jest 
w rozmaitćj rozległości. Choroba występuje w po- 
staci plamy białawćj, czasami zaś żókćj, brunat- 
nej lub czarnej od tytoniu lub barwników zawar- 
tych w pokarmach. Szkliwo tak zmienione utra- 
ciło swą spójność, jego włókna odłączają sie od 
siebie i są kruche; przez skrobanie oddzielają się 
w postaci proszku. Miejsce plamy zajmuje dołek, 
który powoli przenika warstwy szkliwa, a następ. 
nie przenika kość słoniową. Zboczenie wstąpiło 
wtedy w drugi okres: niebołesne z początku, od- 
tąd odznacza się siłlnemi nieraz bólami, dosięgnąw- 
szy warstwy powierzchownćj kości słoniowej (war- 
stwa międzygałeczkowa, stratum  interglobulare 
Kóllikera i Remaka; warstwa wspólnicząca, stra- 
tum anastomoticum Magitota). 

W drugim okresie próchnienie rozmiękcza, a 
następnie niszczy kość słoniową warstwami, zbli. 
żając się do zawiązku zębowego (pulpa). Dół 
jużto okrągły, jużto nieregularny wydrążu się 
w koronie zęba; zbierają się w nim szczątki po- 
karmowe gnijące, wymoczki, grzybki, śluz it. p.; 
oddziaływanie treści tćj jamy jest zwykle kwaśne, 
ściany roziniękłe i różnie zabarwione. Otwór jamy 
pozostaje węższy od dna tejże aż do chwili, gdy 
kość słoniowa, podkopana w dość znacznćj rozle- 
głości, pozostawia szkliwo bez podpory. Uderzenie 
lub przycisk łamie wtedy tę Ścianę odosobnioną, 
a jama zostaje odsłonicią w całćj rozciągłości. 
W tym drugim okresie zrazu ustają bole po znisz- 
czeniu warstwy międzygałeczkowćj, — lecz dalój 
powstają nowe i to dotkliwsze, gdy próchnicnie, 
wciąż postępując, zbliża się do jamy zawiązkowej. 

Ta ostatnia otwartą jest w trzecim okresie, a 
zawiązek zębowy, wystawiony na działanie powie- 
trza i ciał obcych, zapala się, ropieje, więźnie i 
martwieje, wywołując napady bólów szalonych, 
tak pospolicie znanych (rages de denis). Napady 
następują po sobie w różnych odstępach , dopóki 
zawiązek zębowy nie zostanie calkiem zniszczony. 

Równocześnie próchnienie niszczy dalój koronę 
zęba, a zapalenie, postępując wzdłuż kanału zę- 
bowego, wnika do zębodołu, gdzie się rozwija ja- 


ko zapalenie przykostni zębodołowćj ze wszelkie- 
mi następstwami tegoż. Wkrótce z narzędzi cho- 
rych pozostają już tylko końce czarne, chwiejące 
się, po części zanikłe, wysadzone z zębodołów 
przez okostnię, zapaloną, często połączone z rop- 
niami i przetokami. 

Taki jest bieg próchnienia zębowego, gdy wszyst- 
kie okoliczności sprzyjają jego postępom : ale cza- 
sami napotyka przeszkody, których nie zdoła prze- 
zwyciężyć w pewnych przypadkach. Jeżeli próch- 
nienie w szkliwie postępuje zwołna, to w chwili, 
gdy dochodzi do warstwy międzygałeczkowej, 
wszystkie jamy tój warstwy wypełniły się złoga- 
mi wapiennemi, a tkanka ta, daleko twardsza i 
traudnićj dająca się przenikać, niż przedtóm, może 
się oprzeć wszelkim dalszym postępom próchnie- 
nia. Te same złogi, tworząc się w kanalikach ko- 
ści słoniowćj i zapychając takowe, tworzą na po- 
wierzchniach spróchniałych tamę mogącą zwolnić, 
a nawet wstrzymać postępy cierpienia. A głębićj 
po stronie zawiązku zębowego, nowe warstwy ko- 
ści słoniowćj wyścielają jamę zęba od strony próch- 
niejącej. Zwężają one, a nawet mogą zgoła za- 
pełnić ię jamę tak, że warstwa naczyniowo- ner- 
wowa zasłonięta jest prawdziwą tarczą, która się 
odradza w głębszych swych warstwach w miarę 
tego, jak warstwy jéj powierzchowne się niszczą. 

Ten opór czynny kości słoniowój i zawiązka 
daje początek tój formie próchnienia, które nazy- 
wamy próchnieniem suchém (caries sicca); 
sprzyjają jėj wszystkie te okoliczności, które mo- 
gą się opierać przyczynom powodowym próchnienia. 
Wszelkie usiłowania sztuki powinny zdążać do te- 
g0, aby wywołać takie próchnienie. Weżmy naprzy- 
kład próchnienie zęba w drugim okresie, którego 
postęp z początku był szybki. Wyczyśćmy jamę, 
oddalmy części rozmiękłe, które pokrywają jej 
ściany i wypełnijmy ją ciałem nieprzenikliwóm i 
nie psującem się: niebawem nietylko choroba prze- 
stanie postępować, ale i tkanka kości słoniowój 
stanie się twardszą i odporniejszą w skutek utwo- 
rzenia się złogów wapiennych w kanalikach od 
powierzchni spróchniałćj aż do jamy zawiązku zę- 
bowego. Albotéż za pomocą pilki zrównajmy ścia- 
ny jamy spróchniałćj: wtedy zamienią się w po- 
wierzchnie gładkie, wciąż obmywane śliną i oczysz- 
czane przez żucie, na których szczątki pokarmów 
nie mega się zatrzymywać i gnić; następnie kość 
słoniowa odsłonięta twardnieje w sposób wyżćj 
opisany, a próchnienie, stawszy się suchém, w koń- 
cu całkiem ustaje. Nieraz, zwłaszcza u dzieci, 
przypadkowe zgniecenie ścian jamy spróchniałćj 
doprowadza do tego samego skutku. 

(Recherches expérimentales et thórapewiiques sur 
ła carie dentaire. — Ann. d hyg. publ., N. S., t. 
XXVIII, pg. 471 — 476). 


St. J. 
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H. Kóhler: Otrucie fosforowe uleczone. 

K. miał sposobność doświadczyć skuteczności 
olejku terpentynowego u kobiety 43-letnićj, 
która przez 5 dni co rano wypijała po filiżance 
odwaru z dwóchset zapałek. W jedenaście godzin 
po zażyciu ostatnićj porcyi trucizny ujrzał ją po 
raz pierwszy K. i znalazł oprócz zwykłych zja- 
wisk otrucia fosforowego napady nader silnćj drgaw- 
ki tułowia i kończyn. Aut. przepisał: 

Rp. Ol. Terebinth. rectific. 

Spir. aether. ana drachm. t!/,. 
MDS. Co pół godziny po 12 kropel. 

Zjawiska grożne bardzo prędko ustały, a w kil- 
ka dni nastąpiło zupełne wyleczenie. 

Godną uwagi jest rzeczą, że mocz wypróźniony 
nazujntrz po gwałtownóm zachorowaniu, żółciowo 
zabarwiony, zawierający ol. terpentynowy, nie za 
wierał białka, a iłość PO, była w nim średnia 
(0, 1691. 9%,). 

(Berl. klin. Woch. 1870. Nr. 1.) 

St. J. 


J. G. Richardson: O badaniu plam krwawych. 


Aut. doświadczeniami przekonał się, że we wszel- 
kich możliwych okolicznościach, w najrozmaitszych 
stopniach ciepła i suszy, rozmiary czerwonych cia- 
łek krwi ludzkićj zmniejszają się o nader mała 
ilość, lecz nigdy w tym stopniu, ażeby je można 
było zamienić z ciałkami krwi zwierząt domowych 
rzeźnych lub drobiu. 

(Amer. Journ. of. med. Sc. CXV. 1869. 50 — 
58. — Obl. f. d. med. Wisss. 13, 1870). 
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Sprawozdania z posiedzeń 
towarzystw przyrodniczo-lckarskich. 


o. 


Towarzystwo lekarzy galicyjskich we Lwowie. 
Posiedzenie 4te naukowe d. 2 kwietnia 1870 r. 


Obecnych 17, prezydujący dr. Berthleff. Po przy- 
jęciu protokółu z ostatniego posiedzenia i załatwie- 
niu czynności administracyjnych: Dr. Rieger od- 
czytuje sprawozdanie komisyi wybranćj z grona 
Towarzystwa w celu zbadania szkodliwości rzeki 
Pełtwi, oraz podania środków w celu usunięcia 
tych wpływów szkodliwych. Zgromadzenie wnioski 
komisyi jednomyślnie przyjmuje, polecając prze- 
słać takowe Magistratowi do uwzględnienia. 

Następnie Dr. Jasiński mówi w dłuższym wy- 
kładzie o znaczeniu rozpoznawczćm i leezniczém 
elektryczności w ogólności, prądów zaś stałych 
w szczególności; z powodu spóźnionćj pory dal- 
szy ciąg wykładu odroczono do następnego po- 
siedzenia. Dr. Molendziński. 
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dokładne odbiciu. Czem pismo jest starsze, têm odbicie bę- 


mra + dzie niędokładniejsze, a autentyk z roku 1787 nie dał już 


Podwyższenie płacy profesorów w uniwer- | adnego odbicia. Ażeby oryginal od dalszego działania kwa- 


sytetach przedlitawskich „ uchwalone przez obie iz- 
by Rady państwa i zatwierdzone przez N. Pana, ma wejść 
w wykonanie z dniem 1. maja r. b. Najniższa płaca roczna 
profesora zwyczajnego wynosi odtąd w Wiedniu 2200 złr., 
w Pradze 2000 złr., w innych uniwersytetach 1800 złr.; 
płaca ta podwyższa się eo pięć lat o 200 złr. i to aż do 25 
lat służby. 

W Pradze zawięzuje się Wowarzystwo'ochrony 
płuc i podało już statut swój do potwierdzenia. Każdy 
członek, wstępujący do towarzystwa, będzie musiał złożyć 
przyrzeczenie wstrzymania się od palenia cygar i tytoniu, $ 
a w razie gdyby był złapanym na gorątym uczynku, ma za: 4 
płacić 1 złr. kary do kasy towarzystwa; uzbierane z tąd $ 
fundusze będą obracane na cele dobroczynne. ; me O 

Stare pisma. Atrament mający w zasadzie żelazo $ 
żółknie z czasem, i tém więcćj, im pismo jest starsze. Części < 
organiczne atrament eME, a zose tyikon tagzenie żela- ? KUN kol. Lutostański, dokończy aior TA „ARG 
za, które czćóm starsze, tóm mnićj ulega działaniu kwasów. |  lekarskićj krajowćj; 2) kol. Ścibor Owski zda sprawe z kil- 
Na pismo 10 lat mające przyłożywszy arkusz papieru (nie gu- $ ku broszur balneologicznych. 


$ sów uchronić, trzyma się go przez chwilę nad miseczką 
è z amoniakiem, który zupełnie działanie kwasu zobojętnia. 
$  Archeologom może być ta nowa zdobycz chemii przydatną 
i tem więcćj, że dawnićj innych atramentów nie znano, jak 
< na podstawie żelaza sporządzone. (G. P.) 
$ Neurologia. — W Krasnojarsku, stolicy gubernii Je- 
$. misiejskićój w Syberyi, Dr. Wilamowski polak, ożeniony 
à przed rokiem z polką, bardzo wzięty jako lekarz i będący 
4 wspólnikiem płóczkarni złota, zastrzelił się przypadkiem tę- 
e mi dniami, o czém otrzymano w Warszawie telegram. (Cz.) 
Egzamin ścisły lekarski drugi zdawać będzie w sali 
fizyologicznćj dnia 2go maja r. b. o godzinie Śtćj popołudniu 
JP. Leopold Gawełkiewiez. 


Towarzystwo lek. krat. odbędzie we wtorek d. 
3go maja o godzinie Btćj po południn posiedzenie, na któ- 


mowanego), zwilżony rozpuszczonym kwasem solnym (jedna 4 
część zwykłego kwasu solnego na 12 części wody) i przy- 


OGŁOSZENIA. 
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Wielka i cudowna własność uzdrawia- Ś 

jaca cieplie Karisbadzkich znaną jest na ca- © 

s iym świecie. Ś 
> Chociaż leczenie może się tu odbywać w każ- 4 
$ déj porze roku, otwarcie własciwój pory kura- $ 
<  cyjnćj nastąpi dnia 1 Maja. w którymto dniu 5 


AA 


> otwarte zostaną wszystkie zaklady picia wód i kąpie- 
lowe, tudzież liczne lokale restauracyjne. 

Zarząd miasta starał się gorliwie, ażeby jak 
najzupelłnićj zadość uczynić potrzebom i wygodom 
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= Bzan. gości leczących się. 
> G0 — 3 — 100. 28. Rada miejska. Z 
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